BUNDESREPUBLIK 
DEUTSCHLAND 




DEUTSCHES 
PATENTAMT 



&^/<=} f 



© OffenSegungsschrift 
® DE 195 21 581 A1 



(5j) Aktenzeichen: 
(§) Anmeldetag: 
© Offenlegungstag: 



195 21 581.8 
14. 6.95 
19. 12. 96 



© Int. CI. 6 : 

A61M 29/00 

A 61 M 16/04 
A 61 F 2/04 



BEST AVAILABLE COPY 



@ Anmelder: 

Staudacher, Gerhard, Dr.med.vet., 52078 Aachen, DE 

@ Vertreter: 

Rauh, W., Dipl.-lng., Pat.-Anw., 52072 Aachen 



(§) Erfinder: 

gleich Anmelder 

@ Entgegenhaltungen: 

US 52 58 027 

WO 94 20 044 A1 



Prufungsantrag gem. § 44 PatG ist gestellt 

(54) Vorrichtung zur Stutzung eines biologischen Rohrkorpers 

® Vorrichtung zur Stutzung eines biologischen Rohrkorpers, 
z. B. humane Oder animalische Trachea, bestehend aus 
einem in die Schleimhaut des Rohrkorpers aufnehmbaren, 
elastischen Stent in Form einer Schraubenfeder, der in 
seinem Innern ein Stutzgerust aufweist, das aus mindestens 
einer sich in Langsrichtung des Stent erstreckenden Stange 
besteht, die an mindestens zwei Stellen mit dem Stent 
verbunden ist und nicht dazu dient, in die Schleimhaut des 
Rohrkorpers inkorporiert zu werden. 
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Die folgenden Angaben sind don vom Anmelder eingereichten Unterlagen entnommen 
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Die Erfindung betrifft eine Vorrichtung 
OberbegriffdesPatentanspruchesl. 

Eine humane oder animalische Luftrohre (Trachea) 
besteht aus einem rohrartig angeordneten, in Langsnch- 
tune dehnbaren Gewebe, das von einer Anzahl mit At>- 
stand voneinander angeordneter, hufeisenformiger 
Knorpelringe so in ihrer Form gehalten wird, daB sie ein 
bestimmtes Lumen beibehalt, das sich je nach der Art 
des Atmens. Hustens oder dgl. in seiner Form verandern 
kann Der Bereich zwischen den Enden der Knorpelnn- 
ge besteht aus in Langsfalten gelegtem Bindegewebe. 
der sogenannten Membranwand, das betm Ein- und 
Ausatmen gegen die Mittellinie der Trachea bzw. nach 
auBen bewegbar ist , .. 

Wenn die Knorpelringe infolge einer krankhaften 
Veranderung weich oder elastisch werden, was vorzugs- 
weise bei Hunden beobachtet wird, kommt es vor, daB 
die Luftrohre erschlafft und kollabiert, d. h. zu schwach 
ist ihr Mindestlumen beizubehalten. Dies fuhrt zu er- 
heblichen Storungen der Atemwege. insbesondere zu 
Husten, Entziindungen und dergl 

Urn hier Abhilfe zu schaffen. wurde in der DE- 
43 41 504 Cl vorgeschlagen, ein in das Innere des Rohr- 
korpers einfuhrbares und sich in dessen Innenwandung 
einschneidendes elastisches Stutzgerust, einen soge- 
nannten "Stent" vorzusehen. das mit einer bestimmten 
Einrichtung in den Rohrkorper eingefuhrt und dort hin- 
terlassen wird. Der Stent besteht aus einer Schraubenfe- 

de Es hat sich nun gezeigt, daB es, wenn die Schraubenfe- 
der aus sehr diinnem Material besteht, vorkommen 
kann. daB sie sich aus ihrer beim Einsetzen etwas ausge- 
zogenen Lange wieder zusammenzieht oder in sich kol- 
labiert- , ,- 
Der Erfindung liegt daher die Aufgabe zugrunde, dies 

zu verhindern. 

Die Losung der gestellten Aufgabe besteht in den 
kennzeichnenden Merkmalen des Anspruches 1 . 

Das Stutzgerust halt den Stent auf Lange. Es kann im 
Stent verbleiben, braucht aber nicht von der Schleim- 
haut des Rohrkorpers umwachsen zu werden. In den 
meisten Fallen ist es aber auch zweckmaBig, das Stutz- 
gerust nach dem Einwachsen des Stent zu entfernen. 
Hierfur bieten die Unteranspruche vorteilhafte Losun- 

8C Durch die aufgerauhte Oberflache werden ein besse- 
res und tieferes Einschneiden des Stent in der emgesetz- 
ten Lange und ein anschlieBendes rasches Umwachsen 
mit Schleimhaut bewirku 

Der erfindungsgemaBe Stent kommt nicht nur bei 
einem Trachealkollaps in Frage. Er kann auch be. Tu- 
moren oder anderen, mit erhohtem Druck von auBen 
auf die Trachea einwirkenden Vorgangen eingesetzt 

werden. , , .. .. 

In der erfindungsgemaBen Ausfuhrung ware die Vor- 
richtung angesichts der bei Tierversuchen erfolgten po- 
sitiven Ergebnisse auch im humanen Bereich hervorra- 

gendmoglich. ... • j„, 

Nachstehend ist die Erfindung anhand ernes m der 
Zeichnung dargesteihen Ausfiihrungsbeispieles naher 
erlautert. Eszeigen 

Fig. 1 eine Vorrichtung nach der Erfindung und 

Fig. 2einevergroBerteEinzelheit. 

Die Zeichnung zeigt einen sogenannten Stent I ais 
Vorrichtung zur Stutzung eines biologischen Rohncor- 
pers, z. B. einer Luftrohre (Trachea). Er besteht aus ei- 



ner Schraubenfeder aus nichtrostendem Federstahl. 
z.B. Titanstahl, ggf- mit einer aufgerauhten oder 
schneidfahigen Oberflache. Der Durchmesser des Fe- 
derstahls liegt beispielsweise bei 0.4 mm. 

Urn ein Kollabieren der Schraubenfeder zu vermei- 
den. ist in ihrem Innern ein StutzgerQst 2 angeordnet. 
Dieses besteht aus mindestens einer sich in Langsnch- 
tung des Stent 1 erstreckenden Stange, .m Ausfuhrungs- 
beispiel sind es zwei Stangen, die an mindestens^ dre. 
Stellen 3, 4, 5 mit dem Stent t verbunden sind. Aufgabe 
des SUtagerastes ist es, den Stent t auf Lange zu halten 
und ein Kollabieren zu vermeiden. Zu diesem Zweck 
sind die Stangen an den Stellen 3. 4 und 5 schlaufenfor- 
mig gebogen so daB Augen gebildet sind. die m.ttels 
Clips Oder Nahrnaterial mit dem Stent 1 verbunden wer- 
den konnen. Anstelle der Augen sind auch andere Befe- 
stigungsformen denkbar, z. B. Bogen, Stege oder dgl. 

Soli das Stutzgerust 2 nicht im Stent I verbleiben, so 
sind die Stangen zweckmaBig an jeweils einer Stelle. 
z B 4 mit normalem Nahrnaterial oder dgl. mit dem 
Stent i und an den anderen Stellen 3, 5 mit resorb.erba- 
rem Nahrnaterial oder Clips verbunden. Sie konnen 
auch durchweg mit resorbierbarem Material verbunden 
sein, ggf. mit solchem mit unterschiedlicher Resorbier- 

da Nach dem Einsetzen des Stent 1 in der Luftrohre 
(Trachea), z. B. gemaB der DE-43 41 504 Cl schne.det 
sich der Stent 1 in die Schleimhaut der Trachea etn und 
wird von dieser im Lauf der Zeit umwaohsen, d. h. inkor- 
noriert. Dieses Einschneiden wird unterstutzt und be- 
schleunigt durch die Rauhigkeit der Oberflache des 

^SoU das Stutzgerust wieder entfernt werden. was 
nicht immer erforderlich ist. dann losen sich die Verbin- 
dungen. an denen resorbierbares Material verwendet 
wurde. und es geniigt ein einfacher Eingriff. urn auch die 
letzten Verbindungsstellen, die mit nichtresorbierbarem 
Material erfolgten. zu losen. 

Auf diese Weise ist sichergestellt, daB der Stent 1 in 
seiner Lange erhalten bleibt und seine Stutzungsaufga- 
ben voll erfiillt 
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Patentarispruche 

1 Vorrichtung zur Stutzung eines biologischen 
Rohrkorpers, z.B. humane oder animalische Tra- 
chea, bestehend aus einem in die Schleimhaut des 
Rohrkorpers aufnehmbaren, elastischen "Stent in 
Form einer Schraubenfeder, dadurch gekenn- 
zeichnet, daB der Stent (1) in seinem Innern ein 
Stutzgerust (2) aufweist, das aus mindestens einer 
sich in Langsrichtung des Stent (1) erstreckenden 
Stange besteht, die an mindestens zwei Stellen (3.4, 
5) mit dem Stent (1) verbunden ist und nicht dazu 
dient, in die Schleimhaut des Rohrkorpers mkorpo- 
riert zu werden. 

2 Vorrichtung nach Anspruch 1. dadurch gekenn- 
zeichnet, daB der Stent (1) auBen eine rauhe bzw. 
aufgerauhte Oberflache aufweist. 

3 Vorrichtung nach Anspruch 1 oder 2, dadurcn 
gekennzeichnet. daB das Stutzgerust (2) losbar mi: 
dem Stent (t) verbunden ist. 

4 Vorrichtung nach einem der Anspruche 1 bis - 
dadurch gekennzeichnet. daB das Stutzgerust 
Bereich der Verbindungsstellen (3. 4. 5) mit 
Stent (1) zu Schlaufen. Bogen, Stegen oder dgl. «>*g 
festigungsformen gebogen ist. X 
5. Vorrichtung nach einem der Anspruche 3 o& 
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dadurch gekennzeichneu daB die losbaren Verbin- 
dungen zwischen dem Stent (1) und dem Sttitzge- 
rust (2) mittels eines resorbierbaren Mitiels, Naht- 
materiat oder Clip, vorgesehen sind. 
6. Vorrichtung nach einem der Anspruche 1 bis 4, 
dadurch gekennzeichnet, daB bis auf losbare Ver- 
bindungen zwischen dem Stent (t) und dem Stutz- 
gerust (2) an einer oder mehreren Stellen (4) aus 
ublichen, nicht resorbierbaren Verbindungsmittein 
die Verbindungen an den anderen Stellen (3, 5) mit- 
tels eines resorbierbaren Mittels, Nahtmaterial 
oder Clip, vorgesehen sind. 
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